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　はじめに
　医学の進歩に伴い今日の臨床において、数多くの検査
が疾病の早期診断、早期治療に、欠くことのできない重
要なものとなってきている。一人の患者に行なわれる検
査の種類は、増加の一途をたどっており、それに伴う苦
痛や、不安、危険度も高まっている。
　そこで、検査に関する正確な知識や患者の不安等を的
確に理解しf上で、私達は看護にあたらなければならな
い。その看護の中でも検査前のオリエンテーションが果
たす役割は、重要であると考える。しかし、現状では検
査に関する看護婦の知識がまちまちであり、一貫した説
明がなされていないように思われる。
　従って、看護垣間の統一したオリエンテーションを行
うための資料（パンフレット）等の作成により、患者一
人一人が安心して検査を受けられるように援助すること
を目標に研究を進めた。
　研究期間
　昭和57年10月15日～57年12月2日
　研究方法
　現在数多く行なわれている検査の中でも、知識を深め
る必要性が高いと考えられる、ICG。　PSP．　PFD．
ERCP．腹腔鏡、腹部アンギオ、　PTC－D、腹部CT、
シンチ（肝、骨、Ga）、肝血流量について取り組んだ。
　まず各検査における目的、前処置、検査手順（一般的
なもの、本院における実際）、検査後の処置、注意事項
について調べ新しい情報・知識を得ることにした。
　上記の調べた内容について不明瞭な点を取り上げると
共に、現在パンフレットの作られているものに関しては、
その再検討をした。
　不明瞭な点をまとめるに当たり、その多くが現在パン
フレットの有る検査に集中しており、パンフレットの無
いものに関する疑問はほとんど上がらなかった。そこで、
パンフレットの有るものをA群、無いものをB群とし検
討を進めた。
　実際
　A群（ICG、　PS　P、　PFD、ERCP、腹腔鏡）に関
しての疑問点と不足点を述べる。但しここでは、その一
部を発表する。
＠ICG
　禁食を厳守しなくても可能であるという情報を得た。
実際に、禁食の必要性はあるのだろうか。
　結果……食事は血液中の成分に影響するため、正確な
データーを得るには、原則として禁食が必要である。
　②腹腔鏡
　検査直後に、肩凝り、三部痛、腹満感等の訴えを多く
耳にするが、それらの原因と対策が明確でない。
　原因……気腹を行なうときや術後に腹腔内から空気を、
十分野排除することが出来ない時、腹腔内の余分な空気
が身体の上部め方に上昇するためと考えられる。
　対策……落痛に対し循環を良くし空気の吸収を促進す
る方法として、ヘルペックス湿布又は、メンタ湿布等を
考慮する。
　＠PSP
　i病院によっては禁食にしていないとこがあるという
情報を得た。昏昏の必要性はあるのだろうか。
　ii水よりも飲みやすく、検査に影響のない物はないの
か。
　結果……明確な解答が得られない為今後の課題とし、
以後研究を進めることとする。
　＠ERCP
　現在のパンフレットに検査前後の処置が不足している。
　A群の’まとめ
　現状をふり返って、私達はまず問題意識に欠け、あま
りにも現在のパンフレットのみに頼りきっていたように
思う。しかし、検査の原則を見詰めることにより、今後
パンフレットに引用できる新しい情報は、わずかである
が得ることができた。また一つ一つの疑問点に対する明
確な解答を得ることはできなかったが、知識を一層深め
られたように思う。
　B群（腹部アンギオ、PTC一　D、腹部C　T、シンチ
’〔肝、骨、Ga〕、肝血流量）に関してまとめるに当た
り私達は、疑問が起らなかったことは何を意味してい
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るのだろうかと考え、それを明確にする方法として、看
護婦一人一人に対しアンケート調査を行なった。その内
容として、問①今まで十分理解した上で、患者に説明し
ていたと思うか。問②B群の検査の各々を患者に説明す
るに当たり、どのような点において説明しずらいと思っ
たか。問③（各々の検査について）パンフレットの必要
性を感じるかと。ということを上げた。以下、アンケー
ト結果を報告する。
　アンケートの対象者：看護婦14名
問 問① 問③
　　　笠沚ｸ項目 Yes No Yes NO
PTC二D 7の 7ひ垂 13ひ） 1ひ）
腹部アンギオ 9 5 14 0
腹部CT 10 4 9 5
シンチ 4 10 12 2
肝血流量 2 12 9 5
　表より言えることは、各自の理解度とは関係なく、ま
ず患者にかかる苦痛の多いもの、また、前処置など患者
に協力を得る内容の多いものに関して、パンフレットの
必要性を強く感じていると考えられる。
　アンケートの問②で実際に看護婦の意見を求めた結果、
全体的に知識不足が目立った。特に検査の目的、方法、
所要時間、前処置、後処置について十分理解されていな
いようである。従って、前記の点を重視したパンフレッ
トを作成する必要がある。さらに看護婦側の検査手順な
るものがあると一層良いのではないだろうか。一般に予
後不良と言われる疾患をもつ患者へ検査を説明する時に、
その目的を追求された場合の対応について、不安が多く
感じられた。
　それらの不安が、患者の不安を増す因子とならないよ
うに私達は、主治医とのコンタクトを十分にとりながら
一貫した説明を行なうべきであると改めて痛感した。ま
た患者が、安心して検査に望めるようにするためには、
第一に知識を身につけること……それが問題を克服する
ことにつながるのではないかと思う。
　z察
　研究をふり返って、検査項目が多過ぎたため、一つの
検査について深く追求できなかった。項目を絞ることに
より、多方面からの情報を集めることも出来たのではな
いだろうか。具体的には、検査の見学や検査室の看護婦
の意見を聞く等の方法が上げられたように思う。
　また、看護婦間でアンケートを取ったことは、現状を
把握する上で役立ってはいるが、客観的なデータとして
は、不十分であった。それは、現在のオリエンテーショ
ン内容で満足されていたのかという患者の声を把握する
までに深められていないからである。
　今回の研究の主体は、看護婦であり、患者側に立った
研究内容ではなかったように思う。
　パンフレットの活用は、あくまでもオリエンテーショ
ンを円滑に行なうための一手段であるから、この研究に
満足しここで終わらせてはいけない。
　おわりに
　今後の課題として、今回作成したパンフレットを用い
て得られる患者の反応をもとに、オリエンテーションの
充実を図りたい。さらに、看護婦の知識向上のために勉
強三等を活用していきたい。
5　’v　4 「泌尿器科看護手順の検討」その2
　　　（手術患者の看護を見直して）
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　はじめに
　複雑かつ多様な検査、治療及び手術がなされる今日、
当泌尿器科病棟においても新しい手術法による尿路変更
術が導入されるようになりました。それと同時に看護の
分野もより拡大し、いっそうの専門知識や技術が要求さ
れるのは言うまでもありません。
　さらに、それぞれの看護手順は日常の看護をスムーズ
に行う上で欠くことが出来ないものとなっています。
　昨年の看護研究では、　「泌尿器科における症状別看護
手順」を作成し、スタッフ全員の看護レベルの統一一化及
び新人教育や学生指導の面で役立てて来ましたが、それ
に続く第2弾として今回は、「泌尿器科における手術患
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